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IZVLEČEK 
 Namen diplomskega dela je bilo obravnavati vprašanje kakšen vpliv ima plesna dejavnost 
na samopodobo mladostnikov z lažjimi motnjami v duševnem razvoju. Pri mladostnikih je 
pogosto govorimo o samopodobi, ki predstavlja eno osnovnih sestavin identitete in hkrati tudi 
enega najkompleksnejših pojavov, kar jih poznamo. Veliko je že napisanih člankov in knjig, 
ki opredeljujejo samopodobo posameznikov, plesalcev, brez motenj in drugih telesno-gibalnih 
omejitev. Zelo redko pa zasledimo prispevke, raziskave o tem kako z lastno samopodobo 
spopada populacija z najrazličnejšimi posebnimi potrebami in motnjami. Osebe s posebnimi 
potrebami so tiste, ki odstopajo od pričakovanih značilnosti in zmožnosti, definiranih v 
določenem okolju, ter potrebujejo dodatno pozornost in skrb. Osredotočili smo se le na otroke 
z motnjami v duševnem razvoju in sicer z najlažjo stopnjo prizadetosti. Takšni otroci imajo 
znižane sposobnosti za učenje.  V okviru diplomskega dela smo se spraševali kakšen vpliv 
ima ples na samopodobo otrok z lažjimi motnjami v duševnem razvoju, ki se redno 
udeležujejo plesne aktivnosti in ali so opazne razlike v samopodobi tovrstne populacije med 
tistimi, ki plešejo in tistimi, ki ne. Rezultati raziskave so pokazali, da ples nima statistično 
pomembnejšega vpliva na samopodobo mladostnikov, kljub temu pa lahko opazimo pozitivne 
učinke plesa na samopodobo otrok z lažjimi motnjami v duševnem razvoju. 
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THE INFLUENCE OF DANCE ON SELF-IMAGE OF ADOLESCENTS WITH MILD 
MENTAL DISORDERS. 
 
Maruša Mokorel 
 
ABSTRACT 
The purpose of this thesis was to examine the question of the influence of dance activity on 
the self-image of adolescents with the mildest level of disability. One of the most talked about 
subjects regarding adolescents is self-image, which is one of the basic components of a 
person's identity and is simultaneously one of the most complex phenomenona known to the 
humankind.  Many articles and books regarding the self-image of individuals, dancers without 
dysfunctions or various other restrictions of motor control have already been written. 
Nevertheless, we rarely stumble upon the information of how people with certain disorders 
and dysfunctions cope with this same problem. The persons with special needs are those who 
deviate from the expected qualities and abilities set in a certain environment, and who also 
need additional attention and care. We are going to focus on the children with disorders in 
their mental development, with the mildest level of disability. These children’s learning 
capability is lowered. However, despite their disability, the movement and dancing activity is 
said to affect the children with such needs the same as those without any limitations in 
development. In this thesis, we are discussing the question of how dancing influences the self-
image of children with mild disorders in mental development, who regularly attend the 
dancing activities and whether the differences in self-image of those, of the same population, 
who dance and those who don’t, are discernible. 
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1. UVOD 
 
Samopodoba predstavlja eno osnovnih sestavin identitete mladostnika in hkrati tudi enega 
najkompleksnejših pojavov, kar jih poznamo. Samopodobo bi lahko opredelili kot mnenje 
posameznika o sebi. To zajema naše predstave, zaznave, misli, pojmovanja in prepričanja o 
sebi (Musek, 2010). Novejši strukturni modeli, ki opredeljujejo samopodobo temeljijo na 
povezovanju različnih sestavin samopodobe, ki so med seboj povezane in soodvisne. Med 
najbolj znane modele sodi tudi model Shavelsona (1982; povz. po Kobal, Kolenc, Lebarič in 
Žalec, 2004 iz Potočnik, 2009: 20). Le – ta samopodobo opredeljuje kot zaznavo samega 
sebe, ki se oblikuje v interakciji z okoljem in poudarja, da lahko samopodobo opredelimo kot 
organiziran več razsežnostni konstrukt (Dolenc, 2015). Splošna samopodoba se po modelu 
Shavelsona tako deli na akademski del, pri katerem opredelimo učno uspešnost posameznika 
in z njo povezanega socialnega primerjanja in neakademski del, ki zajema socialno, telesno in 
čustveno samopodobo. Pri slednjem smo raziskali le socialno in telesno samopodobo, saj je 
pri osebah z motnjami v duševnem razvoju, težje v celoti opredeliti čustveno samopodobo, 
tako zaradi slabšega izražanja kot tudi nerazumevanja lastnih čustev. 
Gibalno - plesna aktivnost je za mladostnike lahko eden najpomembnejših virov 
uveljavljanja in samopotrjevanja. Skozi gibanje posameznik pridobi predstave o uspešnosti in 
ustreznosti na telesnem področju, kar pa vpliva na oblikovanje celotne samopodobe. Gibalno 
plesna aktivnost tako hkrati omogoča samoodkrivanje in osebnostno izpopolnjevanje. 
Raziskava Dolenc,  (2015), kaže na boljšo samopodobo pri gibalno aktivnejših otrocih, prav 
tako naj bi raziskava potrdila, da otroci, ki se športne aktivnosti udeležujejo redno in večkrat 
tedensko, nimajo težav pri samoocenjevanju. 
Otroci naj bi od samega začetka čutili potrebo po gibanju, ples pa ima kot gibalna 
dejavnost še dodatno vrednost. Otrok lahko preko plesa pridobi izkušnje, ki so pomembne v 
procesu individualizacije in v emocionalnem, umskem in socialnem razvoju (Zagorc, Kanduč 
Zupančič, 2009). Prav te komponente pa se med seboj povezujejo s samoocenjevanjem 
oziroma posameznikovo samopodobo. 
Veliko  je že napisanih člankov in knjig, ki opredeljujejo samopodobo posameznikov,  
plesalcev,  nimajo motenj in drugih telesnih omejitev. Zelo redko pa zasledimo prispevke in 
raziskave o samopodobi populacije z najrazličnejšimi posebnimi potrebami in motnjami. 
Kesič (2000), je zapisala, da imajo otroci, ki plešejo višjo samopodobo, saj jo s plesom 
potrjujejo, nastopi pa jim dajejo dodatno motivacijo in samozavest. Prav tako naj bi bila 
opažena višja samopodoba povezana s tem, da se družijo z vrstniki, iz drugačne perspektive 
dojemajo svoje telo in ob gibalni aktivnosti sproščajo odvečno energijo. Tako lahko 
sklepamo, da bi bilo verjetno podobno pri plesočih otrocih z lažjimi motnjami v duševnem 
razvoju. 
Osebe s posebnimi potrebami so tiste, ki odstopajo od pričakovanih značilnosti, določenih 
v družbi, ter potrebujejo dodatno pozornost in skrb (Karpljuk, 2015). Za otroke s posebnimi 
potrebami je poskrbljeno v razvojnih vrtcih in osnovnih šolah s prilagojenim programom. 
Nekoliko starejši pa večji del svojega dneva preživijo v varstveno-delovnih centrih. Otroke 
oziroma osebe s posebnimi potrebami, v slovenski zakonodaji, ločimo v devet skupin. In sicer 
gluhe in naglušne otroke, slepe in slabovidne, otroke z motnjami v duševnem razvoju, 
dolgotrajno bolne, otroke z učnimi težavami, otroke s čustvenimi in vedenjskimi motnjami, 
otroke z jezikovno- govornimi motnjami in nadarjene otroke (Karpljuk, 2015).  
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V diplomskem delu smo se osredotočili le na otroke z motnjami v duševnem razvoju in 
sicer z najlažjo stopnjo prizadetosti. Takšni otroci imajo znižane sposobnosti za učenje. Lahko 
se usposobijo za manj zahtevno poklicno delo in samostojno življenje. Prilagojena jim mora 
biti hitrost učenja, po korakih in s sprotnim preverjanjem. Motorično po večini niso omejeni, 
vendar pogosto prihaja do izpada koordinacije in nerazumevanja kompleksnejših gibalnih 
povezav. V socialnem krogu vrstnikov in ljudi,  ki jih poznajo, se dobro znajdejo. V zadregi 
se znajdejo le na začetku, ko pristopijo k neznancu oziroma le ta vstopi v njihov osebni 
prostor (Karpljuk, 2015).  
Ne glede na zmogljivosti posameznikov naj bi imela gibalno plesna dejavnost enake 
učinke na mladostnike z motnjami v duševnem razvoju, kot na tiste brez omejitev v razvoju. 
Likovnik (1995), je ugotovila pozitivne učinke plesne gibalne dejavnosti pri delu z osebami z 
motnjami v duševnem razvoju.  Opažene so bile spremembe v vedenju, čustvovanju,  količini 
pozornosti in v interakciji z okoljem. Metoda ustvarjalnega giba naj bi bila tako ena izmed 
najbolj primernih metod, saj zaradi gibljivosti le - te, spodbujamo ustvarjalnost oseb z 
motnjami v duševnem razvoju. Osebam tako omogočimo, da skozi gib, izrazijo misli in 
čustva v mejah lastnih sposobnosti.  
V zadnjih letih se je gibalno plesna terapija kot oblika pomoči pojavila tudi na področju 
šolstva in v vzgojno izobraževalnem procesu. Za dober primer lahko vzamemo naslednje 
vzgojno izobraževalne institucije. V Kranju, na OŠ Helene Puhar, že od šolskega leta 
2013/2014 poteka program ljudskega plesa pod vodstvom defektologinje Mateje Žvokelj 
Kostanjevec. Prav tako v osnovni šoli dr. Ljudevita Pivka na Ptuju, že od šolskega leta 
2008/2009 razvijajo program ljudskega plesa. Pomembnosti plesne dejavnosti pa so se začeli 
zavedati tudi v Centru za usposabljanje Elvire Vatovec v Strunjanu, kjer izvajajo program 
Ples za sprostitev (Cebek, 2016). 
V nadaljevanju diplomske naloge, smo raziskali kakšen vpliv ima redna plesna dejavnost, 
ki jo opisujejo zgoraj navedeni primeri na samopodobo otrok z lažjimi motnjami v duševnem 
razvoju.  
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2. TEORETIČNA IZHODIŠČA 
 
 
2.1 Samopodoba 
 
Samopodobo lahko opredelimo kot enega pomembnejših vidikov človekove osebnosti, ki 
pa ima pomemben vpliv na mišljenje, vedenjske značilnosti in na doživljanje čustev 
posameznika (Dolenc,  2014). 
 Musek, (2010), samopodobo opredeljuje kot mišljenje posameznika o sebi. Samopodoba 
torej zajema vrednotenje samega sebe in prav tako vsa prepričanja in čustva, ki jih 
posameznik goji do sebe. Hkrati ugotavlja, da samopodobo lahko uvrstimo med 
najkompleksnejše pojave, saj se nanaša na osebnost, ki pa je sama po sebi kompleksna. 
Psihologi različno poimenujejo isti psihični konstrukt. Nekateri ga uvrščajo pod sebstvo, 
drugi pod identiteto, nekateri pa samopodobo navajajo kot socialni jaz. Ne glede na različna 
poimenovanja pa se strinjajo, da »gre za množico odnosov, ki jih posameznik vzpostavlja do 
samega sebe. V ta razmerja vstopa postopoma, in sicer s pomočjo predstav, občutkov, 
vrednotenj in ocen samega sebe, svojih tipičnih socialnih nevarnosti ter ravnanj, ki jih najprej 
preko prvotnega objekta, nato preko širšega družbenega okolja – razvija že od rojstva dalje « 
(Kobal, 2001: 17). 
Za vsakega posameznika je pomembno, da o sebi razvije pozitivno samopodobo. Ni bistvo, 
da je samopodoba, v vseh komponentah, idealna, pomembno je, da posameznik dosega 
pozitiven odnos  do situacije. V našem diplomskem delu, smo se osredotočili na Shavelsonov 
model sampodobe, po katerem so narejeni tudi vprašalniki za empirični del diplomske naloge. 
 
 
2.1.1 Shavelsonov konstrukt samopodobe 
 
Shavelsonov konstrukt samopodobe predpostavlja, da samopodoba temelji na 
posameznikovi zaznavi samega sebe. Zaznava pa naj bi bila posledica izkušenj, vplivov 
okolja na posameznika in ocen, ki si pripisuje sam iz lastnega vedenja.  
Shavelsonov konstrukt vključuje emocionalno/čustveno samopodobo, telesno ter socialno in 
akademsko (Shavelson, Hubner in Stanton, 1976). 
Na vrh strukture Shavelson postavlja splošno samopodobo, ta pa se deli na akademsko 
oziroma učno in neakademsko samopodobo. Neakademska samopodoba se naprej deli na 
socialno, telesno in pa emocionalno samopodobo. Raziskovali smo le socialno in telesno 
samopodobo, saj se otroci z motnjami v duševnem razvoju nekoliko težje emocionalno 
izražajo in težje opisujejo emocionalna stanja katera opisuje čustvena samopodoba.  
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Slika 1: Shavelsonov konstrukt samopodobe 
 
Ta konstrukt samopodobe je bil zasnovan na sedmih značilnostih, ki so: 
 strukturiranost samopodobe  
 večdimenzionalnost samopodobe – pri posameznikih lahko opazujemo več 
konstruktov samopodobe (akademsko, telesno, socialno itd.) 
 hierarhična organiziranost – zgoraj so vse bolj splošni faktorji, spodaj pa vedno bolj 
določeni.  
 stabilnost splošne samopodobe  
 razvojna določenost samopodobe – razvoj samopodobe je odvisen od odnosa med 
posameznikom in njegovim socialnim okoljem. 
 vrednostni značaj samopodobe – všeč mi je, ni mi všeč.  
 razločljivost samopodobe – samopodoba se loči od ostalih konstruktov, s katerimi je 
povezana.  
 
 
2.1.2 Značilnosti, ki jih lahko pripišemo visoki samopodobi 
 
Za otroke s pozitivno samopodobo veljajo določene značilnosti, ki jih ločijo od tistih s 
slabo oziroma nizko samopodobo. Značilnosti visoke samopodobe koristijo otrokom ne le pri 
vsakodnevnih opravilih, ampak tudi kasneje v življenju. Zanje pa je značilno naslednje: 
(Youngs, 2000) 
 so vedoželjni, strmijo k novim izkušnjam in poznanstvom, si postavljajo visoke cilje, 
 lažje vzpostavljajo medosebne odnose, 
 lažje se spopadajo s težavami in spremembami, 
 okolico privlačijo s pozitivno samopodobo, uživajo življenje in izpolnjujejo lastne 
potenciale, 
 od problemov in strahov ne bežijo, temveč se z njimi spopadejo samozavestno, 
 razumejo se z vrstniki in so vedno pripravljeni pomagati,  
 so veliko bolj empatični kot tisti z nizko samopodobo, 
 niso odvisni od odobravanj okolice, v lastnem početju vidijo smisel 
Otrok si izbere pomembne druge, kot so starši, učitelji, vrstniki, ki mu z odnosi kažejo kdo 
je in kakšen je. Pri otrocih z motnjami v razvoju pa ne moremo preko njihovega razmišljanja 
v dojemanju lastnih sposobnosti. Nevarno je tudi, da pride do neustrezno oblikovane 
samopodobe, zaradi ne-realizacije sposobnosti (Žerovnik, 2004).  
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To lahko pogledamo z vidika uspešnosti v šoli. Kadar je nekdo uspešen, ga hitro označimo 
za pametnega, neuspeh pa pogosto označimo tako, da se pri otroku pojavi občutek 
nesposobnosti. Enako je pri odnosih v družbi oziroma z ljubeznijo. Kadar bo otrok sprejet in 
ljubljen bo v določenih situacijah veliko bolj samozavesten, odločen. Pri ljudeh bo našel 
podporo. Medtem, ko otroci, ki tovrstne ljubezni ne doživijo, ostanejo sami s seboj, s svojimi 
težavami (Žerovnik, 2004). 
 
 
2.1.3 Samopodoba in gibalna aktivnost mladostnikov 
 
Gibanje je ključni element kakovostnega življenja in hkrati primarna potreba vsakega 
živega bitja. Danes se preko gibanja razvijajo predvsem posameznikove sposobnosti in 
socialne veščine. Gibalno dejavnost otrok pa lahko opredelimo tudi kot »neposredno 
vključevanje v okolje, ki ga obdaja, se seznanja z različnimi razsežnostmi okolja, hkrati pa mu 
omogoča pridobivanje bogatih izkušenj in doživetij, še posebej v obdobju zgodnjega 
otroštva« (Dolenc, 2014: 9).  
Gibalna športna aktivnost šteje za otroke in mladostnike eden pomembnejših dejavnikov, 
ki zagotavljajo zdrav telesni in psihosocialni razvoj. Gibalna aktivnost je eden od 
pomembnejših virov potrjevanja in uveljavljanja sposobnosti posameznika. Preko gibalne 
aktivnosti mladostniki pridobijo informacije o ustreznosti in uspešnosti na gibalnem področju 
h krati pa to vpliva na oblikovanje samopodobe (Dolenc, 2014).  
Veliko raziskav poroča o pozitivnih učinkih gibalne aktivnosti na samopodobo 
mladostnikov. Pri mladostnikih, ki se z aktivnostjo ukvarjajo dvakrat tedensko, je bilo 
zaslediti nižjo raven samopodobe, predvsem telesne samopodobe, kot pri tistih, ki se s športno 
aktivnostjo ukvarjajo več kot trikrat tedensko (Dolenc, 2015). Glede na veliko število raziskav 
lahko sklepamo, da je redno gibalno športno udejstvovanje pozitivno in povezano s pozitivno 
samopodobo. Sklepamo lahko, da bodo imeli mladostniki, ki se redno ukvarjajo s športno 
gibalno aktivnostjo, bolj pozitivno samopodobo, kot mladostniki, ki se s tovrstno aktivnostjo 
ne ukvarjajo.  
Vsem dokazanim pozitivnim učinkom navkljub pa lahko rečemo, da športno gibalna 
aktivnost mladostnikov nekoliko upada (Dolenc, 2015). Glavni krivec je življenjski slog 
mladostnikov, ki z leti postaja čedalje hitrejši po drugi strani pa sedeč, saj je vedno manj 
prostora za gibalno dejavnost.  
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2.2 Otroci s posebnimi potrebami 
 
Glede na zakon o usmerjanju otrok s posebnimi potrebami (Uradni list RS, št. 58/11, 40/12  
ZUJF in 90/12, 2011) lahko otroke s posebnimi potrebami opredelimo kot, tiste z motnjami v 
duševnem razvoju, slepe in slabovidne oziroma otroke z okvaro vidne funkcije, gluhe in 
naglušne, otroke z govorno-jezikovnimi motnjami, gibalno ovirane, dolgotrajno bolne, otroke 
s primanjkljaji na posameznih področjih učenja, otroke z motnjami avtističnega spektra ter 
otroke s čustvenimi in vedenjskimi motnjami. Vsi navedeni potrebujejo prilagojeno izvajanje 
tako izobraževalnih kot vzgojnih programov, z dodatno strokovno pomočjo oziroma posebne 
vzgojno-izobraževalne programe. 
V naši raziskavi smo se osredotočili na otroke z lažjimi motnjami v duševnem razvoju, 
katerih posledica so tudi določeni primanjkljaji na posameznih področjih učenja. 
 
 
2.2.1 Otroci z motnjami v duševnem razvoju 
 
V Kriteriju za opredelitev vrste in stopnje primanjkljajev, ovir oz. motenj otrok s 
posebnimi potrebam, 2015, otroke z motnjami v duševnem razvoju opredelijo: 
»Otroci z motnjami v duševnem razvoju imajo znižano splošno oziroma specifično raven 
inteligentnosti, nižje sposobnosti na področju mišljenja, govora, motorike in socialnih veščin. 
Vse se odraža v neskladju med njihovo mentalno in kronološko starostjo. Otroci z mejnimi 
intelektualnimi sposobnostmi, so otroci, pri katerih se kaže neharmonični razvoj in lahko z 
vključevanjem v prilagojene vzgojno-izobraževalne programe, dosegajo minimalne standarde 
znanja« (Kriteriji za opredelitev vrste in stopnje primanjkljajev, ovir oz. motenj otrok s 
posebnimi potrebami v pravilniku o organizaciji in načinu dela komisij za usmerjanje otrok s 
posebnimi potrebami ter o kriterijih za opredelitev vrste oziroma stopnje primanjkljajev, ovir 
oziroma motenj otrok s posebnimi potrebami, 2015).   
Otroci z motnjami v duševnem razvoju predstavljajo največjo skupino otrok s posebnimi 
potrebami. Glede na stopnjo prizadetosti ločimo 4 skupine oseb z motnjami v duševnem 
razvoju, in sicer (Karpljuk idr.,  2013): 
a) »otroci z lažjo motnjo v duševnem razvoju – ti otroci imajo znižane sposobnosti pri 
učenju. Ne morejo pridobiti minimalnih standardov znanja, ki so opredeljeni za 
izobraževalni program. Lahko pa s pomočjo prilagojenih programov dosežejo 
temeljna znanja. Po navadi se usposobijo za manj zahtevno poklicno delo in so 
sposobni samostojnega socialnega življenja. 
b) otroci z zmerno motnjo v duševnem razvoju – ti otroci imajo različno razvite 
sposobnosti, pri šolskem učenju osvojijo osnove branja, pisanja in računanja, na 
drugih področjih, kot so športna vzgoja, glasba, umetnost, pa lahko dosežejo več. 
Znajo opredeliti svoje potrebe in želje. Sposobni so upravljati preprosta opravila pri 
skrbi zase, vendar potrebujejo različno stopnjo pomoči pri vodenju skozi življenje. 
Lahko se usposobijo za osnovna praktična dela, le redki pa tudi za samostojno 
socialno življenje. 
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c) otroci z težjo motnjo v duševnem razvoju – ti otroci se lahko usposobijo za 
najenostavnejša opravila. Pri samooskrbi potrebujejo pomoč drugih. Razumejo 
enostavna sporočila in so se nanje zmožni odzvati. V poznanem okolju se orientirajo, 
vendar zgolj s pomočjo drugih. Lahko so prisotne druge bolezni in motnje v gibanju. 
d) otroci z težko motnjo v duševnem razvoju – lahko se jih usposobi le za sodelovanje pri 
aktivnostih. Potrebujejo konstantno nego, pomoč, varstvo in vodenje. Pri večini so 
prisotne dodatne težje motnje in težko gibanje. Razumevanje in upoštevanje navodil je 
zelo omejeno.« 
(Kriteriji za opredelitev vrste in stopnje primanjkljajev, ovir oz. motenj otrok s posebnimi 
potrebam, 2013) 
 
 
2.2.2 Otroci s primanjkljaji na posameznih področjih učenja 
 
Otroci s primanjkljaji na posameznih področjih učenja, so otroci pri katerih pride do 
motenj v delovanju centralnega živčnega sistema in se zaradi tega pojavljajo zaostanki v 
razvoju pozornosti, pomnjenja, mišljenja, koordinacije, komunikacije. Prav tako pa se izrazito 
kažejo tudi težave pri branju, pisanju in računanju. Primarno otroci niso pogojeni z vidnimi, 
slušnimi, motoričnimi motnjami, motnjami v duševnem razvoju in emocionalnimi motnjami, 
vendar lahko nastopijo skupaj z njimi.  
Primanjkljaji vplivajo na vedenje in učenje ter na posameznem področju trajajo vse 
življenje (Pravilnik o organizaciji in načinu dela komisij za usmerjanje otrok s posebnimi 
potrebami ter o kriterijih za opredelitev vrste oziroma stopnje primanjkljajev, ovir oziroma 
motenj otrok s posebnimi potrebami, 2003). 
Tako otroke z motnjami v duševnem razvoju oziroma z lažjimi motnjami v duševnem 
razvoju ter otroke s primanjkljaji na posameznih področjih učenja, usmerjamo v prilagojen 
izobraževalni program z nižjimi izobrazbenimi standardi (Pravilnik o organizaciji in načinu 
dela komisij za usmerjanje otrok s posebnimi potrebami ter o kriterijih za opredelitev vrste 
oziroma stopnje primanjkljajev, ovir oziroma motenj otrok s posebnimi potrebami, 2003). 
 
 
2.2.3 Samopodoba otrok s posebnimi potrebami  
 
Otroci s posebnimi potrebami imajo v povprečju srednje visoko samopodobo. Omembe 
vreden je tudi rezultat, ki kaže, da otroci z višjo samopodobo doživljajo manj socialne 
anksioznosti, kot otroci s posebnimi potrebami z nižjo samopodobo (Grmek, 2005). Slednji 
izražajo več strahu in zaskrbljenosti pred negativnim vrednotenjem.  
Na področju učne sposobnosti, katero bomo raziskovali tudi sami, so raziskave dokazale, 
da ni razlik v značilnostih skupin pri otrocih s posebnimi potrebami in otrocih brez kakršnih 
koli motenj. Takšne ugotovitve pa nekoliko odstopajo od ugotovitev Zaleke (2004), ki 
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poudarja, da je akademska samopodoba učencev s primanjkljaji v razvoju nižja od vrstnikov 
brez kakršnih koli motenj (Grmek, 2005).  
Če se obrnemo še na področje socialne samopodobe, ki je bilo med drugim tudi predmet 
naše raziskave, lahko sklepamo, da imajo otroci s posebnimi potrebami nižjo socialno 
samopodobo, kot njihovi zdravi vrstniki (Grmek, 2005).  
 
 
2.3 Ples kot terapevtska dejavnost  
 
Ples je za vsakogar. Je vsesplošni jezik, ki sprejme prav vsakega, tako majhnega otroka, 
starejšo osebo in prav tako osebo s posebnimi potrebami. Posameznikom ples predstavlja 
sprostitev, zabavo, razvija samopodobo, osebnost, spodbuja ustvarjalnost in krepi ter razvija 
telo (Jukan, 2013).  
Vsako plesno aktivnost lahko priredimo tako, da je dostopna vsakemu človeku. Prav iz 
tega vidika je ples tudi pripomoček, ki ga lahko uporabimo pri delu z osebami s posebnimi 
potrebami.  
Po mnenju Krofličeve (1999), ples omogoča čutno in simbolično uporabo gibanja, kar pa 
omogoča raziskovanje, odkrivanje in izražanje občutij. Z ustvarjalnostjo, ki jo ples prinaša, 
lahko tako posameznik sam usmerja vedenje izven ustaljenih vedenjskih vzorcev.  
Pouk plesa naj bi otroku ponujal pomoč pri:  
 razvoju samozavedanja, 
 socialnem razvoju, 
 razvoju kreativnosti, 
 intelektualnem razvoju,  
 telesnem razvoju,  
 razvijanju sočustvovanja, 
 razvijanju estetskega čuta, 
 razvijanju prostorskih zaznav 
(Kovač Valdes, 2010: 17 v Jukan, 2013).  
Pri otrocih z motnjami v duševnem razvoju je pomembno, da skrbimo za ohranjanje 
njihovih gibalnih sposobnosti, ter le te spodbujamo do mere, kot posamezniku ustreza. Preko 
gibalne in plesne aktivnosti jih spodbujamo k usvajanju gibalnih in socialnih spretnosti. Tako 
lahko razvijajo komunikacijske veščine z soudeleženci dejavnosti, ter pozitivne vedenjske in 
čustvene vzorce (Cebek, 2016) 
S plesom kot terapevtsko dejavnostjo je pri otrocih potrebno začeti postopoma, saj je 
potrebno poskrbeti za usvojitev osnovnih gibalnih vzorcev, koordinacije različnih delov telesa 
in predvsem motorike celotnega telesa.  
Preko začetnih iger se naučijo sledenja različnim navodilom, kar nam pomaga pri 
nadaljnjem učenju plesa in vodenja posameznika skozi terapevtski proces.  
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V programu vzgoje in izobraževanja otrok in mladostnikov, z zmerno, težjo in težko 
motnjo v duševnem razvoju je zapisano, da »gibalna terapija otroka in mladostnika uspešno 
vključuje v neposredno in širše družbeno okolje, razvija različne oblike socializacije, krepi 
tekmovalni duh, podaljšuje stopnjo koncentracije, razvija interese in vživljanje v skupino, 
prijateljstvo in strpnost do drugih otrok in mladostnikov.« (Žvokelj Kostanjevec, 2013). 
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3. EMPIRIČNI DEL 
 
V empiričnem delu smo glede na poznano teorijo in že znane raziskave, preučili kako ples 
vpliva na samopodobo mladostnikov z lažjimi motnjami v duševnem razvoju. 
 Veliko je raziskav, ki prikazujejo samopodobo plesalcev mladostnikov, populacije brez 
kakršnih motenj, medtem, ko se le redko vprašamo kako tovrstne dejavnosti vplivajo na 
otroke s posebnimi potrebami. Prav otroci s posebnimi potrebami imajo zaradi primanjkljajev 
večkrat težave z učenjem, socialnimi interakcijami, medosebnimi odnosi, lahko tudi sami s 
sabo, kar vodi v nižjo samopodobo. Le-ta pa lahko povzroči negativne občutke, še posebej v 
situacijah v katerih se jim zdi, da jih drugi ocenjujejo (Grmek, 2015). 
 Glede na dosedanje raziskave, populacij brez motenj, smo predvidevali, da so imeli otroci 
z lažjimi motnjami v duševnem razvoju, ki plešejo nekoliko višjo in pozitivno samopodobo, 
kot tisti z isto motnjo, ki se niso udeleževali nikakršnih gibalnih aktivnosti. 
 
  
3.2 Cilji raziskave 
 
Z raziskavo v okviru diplomskega dela smo želeli ugotoviti:  
 ali redna plesna dejavnost vpliva na pridobivanje socialnih veščin pri otrocih z lažjimi 
motnjami v duševnem razvoju, ki se plesne dejavnosti udeležujejo enkrat tedensko; 
 kako ples vpliva na telesno samopodobo otrok z lažjimi motnjami v duševnem 
razvoju, ki se redno udeležujejo plesne aktivnosti; 
 ali ima redna plesna dejavnost učinke na učno uspešnost otrok z lažjimi motnjami v 
duševnem razvoju, ki se redno udeležujejo plesne aktivnosti. 
Za raziskavo tega področja smo se odločili, saj želimo v prihodnje izboljšati in prilagoditi 
plesno gibalne dejavnosti otrok s posebnimi potrebami. Rezultati nam bodo v pomoč 
predvsem pri razvijanju novih programov plesne terapije, ki je v Sloveniji še vedno 
neuveljavljena.  
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3.3 Hipoteze 
 
Glede na zadane cilje diplomske naloge, smo preverili naslednje hipoteze: 
H1: Otroci z lažjimi motnjami v duševnem razvoju, ki se redno, 2-krat tedensko, udeležujejo 
plesne aktivnosti, imajo boljšo samo podobo kot otroci z lažjimi motnjami v duševnem 
razvoju, ki ne plešejo. 
H2: Redna plesna dejavnost pozitivno vpliva na razvoj socialnih veščin pri obravnavanih 
otrocih. 
 H3: Otroci z lažjimi motnjami v duševnem razvoju, ki plešejo, dosegajo višje učne uspehe, 
kot otroci z isto motnjo, ki ne plešejo. 
 
 
3.4 Metode raziskovanja 
 
V raziskavi smo uporabili deskriptivno in neeksperimentalno metodo empiričnega 
pedagoškega raziskovanja. Uporabili smo metodo spraševanja, pri čemer je bil inštrument 
anketni vprašalnik, ki je povzet po Schmidt in Čagran (2006) v Potočnik (2009), od avtorjev 
Cambra in Silvestre (2003).  
Vprašalnik je vseboval tri vprašanja demografskega tipa (spol, starost, oblika sobivanja) in 
23 predpostavk, ki merijo tri sestavine samopodobe: akademsko, socialno in telesno. Telesna 
komponenta je vsebovala 6 predpostavk, akademska 5 predpostavk in socialna 12 
predpostavk.  
 
 
3.4.1 Spremenljivke 
 
Telesno samopodobo opredeljuje šest trditev:  
T1. Všeč mi je moja zunanjost. 
T2. Sem grd/a 
T3. V mnogih stvareh sem slab/a. 
T4. Rad/a se lepo oblačim. 
T5. Nekaterih delov svojega telesa ne maram. 
T6. Srečen/na sem tak/a kakršen/na sem.  
Akademsko samopodobo opredeljuje pet trditev:  
T1. Z lahkoto se učim.  
T2. Moja učitelj/ica meni, da sem neprijazen/na. 
T3. Ne učim se veliko.  
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T4. Učitelji so do mene prijazni. 
T5. Imam slabe ocene.  
Socialno samopodobo opredeljuje 12 trditev: 
T1. Če sem v težavah prosim za pomoč. 
T2. Raje sem sam/a kot s prijatelji.  
T3. Menim, da me imajo vrstniki radi.  
T4. Skoraj vedno sem neprijazen/na z drugimi 
T5. Težko je imeti prijatelje. 
T6. Drugi si želijo družiti z menoj.  
T7. Pogosto sem jezen/na na sošolce. 
T8. Če tudi se s kom skregam, se pogovarjam. 
T9. Drugi si želijo delati z menoj v razredu.  
T10. Moji sošolci so moji prijatelji.  
T11. S sošolci se ne družim veliko.  
T12. Želela bi, da me imajo prijatelji radi izven šole.  
Anketiranci so odgovarjali na trditve s pomočjo 5 stopenjske ocenjevalne lestvice (1- ne 
velja; 5- popolnoma velja). Zaradi težav anketirancev pri branju in ne razumevanju besedila, 
smo izvedli skupinski (3.triada) oziroma osebni intervju, s pomočjo učiteljic, ki sta vodili 
plesne delavnice. 
 
 
3.5 Raziskovalni vzorec 
 
V raziskavi je sodelovalo 37 otrok z lažjimi motnjami v duševnem razvoju, starih med 10 
in 15 let. Med njimi se jih 31 redno (2 krat tedensko) udeležuje plesnih delavnic, ki sta jih 
vodili razredni učiteljici rednega pouka. Delavnice so potekale 60 minut pod vodstvom 
razrednih učiteljic, z  le osnovnim plesnim znanjem. 6 učencev je obiskovalo le splošen učni 
program, in se drugih športnih aktivnosti niso udeleževali. Slednja skupina učencev je tako 
predstavljala kontrolno skupino. Udeleženci raziskave so bili učenci osnovne šole Janeza 
Levca v Ljubljani, s prilagojenim programom. 
 
 
3.6 Postopki zbiranja podatkov 
 
Na podlagi analize odgovorov, ki smo jih pridobili iz vprašalnika smo potrdili ali ovrgli 
dane hipoteze. Uporabili smo skalo samopodobe (self-concept Scale) avtorjev Cambra in 
Shavelson (2003), povzeto po Schmidtu in Čagranu (2006). 
Podatke smo obdelali s pomočjo statističnega paketa SPSS; Za izračun osnovnih 
parametrov smo uporabili metode opisne statistike, za ugotavljanje razlik med skupino otrok z 
lažjimi motnjami, ki so redno (2 – krat tedensko) obiskovali plesno dejavnost in skupino otrok 
z isto motnjo, ki se plesne dejavnosti niso udeleževali, smo preverili s T-testom neodvisnih 
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spremenljivk. Na koncu smo opredelili kako je, če sploh, plesno gibalna dejavnost vplivala na 
samopodobo mladostnikov z lažjimi motnjami v duševnem razvoju.  
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4. REZULTATI IN INTERPRETACIJA 
 
V raziskavi je sodelovalo 37 učencev, starih od 10 – 16 let (5. – 9. Razred osnovne šole), 
udeleženci so bili le trije učenci moškega spola. Učence smo testirali ločeno po skupinah in 
sicer smo ločili plesalce od neplesalcev. V celotnem programu, ki ga ponuja zavod Janeza 
Levca, je pri plesnih aktivnostih, redno sodelovalo 31 otrok. Preostalih šest anketirancev, ki se 
plesne dejavnosti niso udeleževali, smo anketirali v okviru podaljšanega bivanja, prav tako na 
zavodu Janeza Levca v Ljubljani. 
V raziskavi je sodelovalo 92% otrok ženskega spola in 8% otrok moškega spola. Večino 
ženskega spola lahko pojasnimo s splošno znanim dejstvom, da se več deklet, kot fantov 
odloča za plesno dejavnost. Otroci moškega spola z lažjimi motnjami v duševnem razvoju, ki 
se plesne aktivnosti niso udeleževali pa po večini niso želeli sodelovati pri tovrstni raziskavi  
zaradi tematike vprašanj. 
 
  
 
 
 
 
V raziskavi je sodelovalo 84% plesalcev od tega 3,2% udeležencev in preostalih 80,8% 
udeleženk. Iz rezultatov lahko vidimo, da so se plesne aktivnosti v večji meri udeležile 
ženske. Pod neplesalce spadajo anketiranci, ki se plesne dejavnosti niso udeležili vsi pa so bili 
naključno moškega spola.  
Graf 2: Struktura vzorca glede na plesno dejavnost učencev 
 
 
 
 
 
 
Povprečna starost anketirancev je bila 12,8 let. V raziskavo smo vključili otroke od 4.- 9. 
razreda, saj so v tem časovnem obdobju tudi izvajali plesne dejavnosti na Zavodu Janeza 
Levca. Najmlajši udeleženec raziskave je bil star 9 let in obiskuje 4. razred, medtem, ko je 
84% 
16% 
plesalec neplesalec
92% 
8% 
ž m
Graf 1: Struktura vzorca vseh anketiranih glede na spol 
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bila najstarejša udeleženka stara 16 let in obiskuje 9. razred osnovne šole s prilagojenim 
programom.  
Tabela 1:Starost otrok 
 Število Min Max 
Povprečna 
vrednost 
Starost 37 9,00 16,00 12,81 
Lastnosti tabele: 
min… najnižja vrednost 
max… najvišja vrednost 
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4.1 Socialna samopodoba 
 
Preverjali smo hipotezo: Redna plesna dejavnost pozitivno vpliva na razvoj socialnih 
veščin pri obravnavanih otrocih. 
 
Tabela 2: Primerjava v socialni komponenti samopodobe med skupinama plesalcev in 
neplesalcev 
Lastnosti tabele:  
min… najnižja vrednost vrednost 
max… najvišja vrednost  
Trditev 
Plesalci Neplesalci  
p(t) x S x S 
Če sem v težavah, prosim 
za pomoč. 
4,38 ,22 4,16 ,48 ,694 
Raje sem sam/a kot s 
prijatelji. 
1,84 ,25 2,16 ,60 ,609 
Menim, da me imajo 
vrstniki radi 
4,48 ,13 4,50 ,34 ,963 
Skoraj vedno sem 
neprijazen/na z drugimi. 
1,61 ,20 2,33 ,71 ,197 
Težko je imeti prijatelje. 2,58 ,31 2,50 ,50 ,916 
Drugi si želijo družiti z 
menoj. 
4,41 ,12 4,00 ,36 ,217 
Pogosto sem jezen/na na 
sošolce. 
2,74 ,30 3,00 ,63 ,734 
Če tudi se s kom 
skregam, se pogovarjam. 
3,87 ,27 2,83 ,60 ,138 
Drugi si želijo delati z 
menoj v razredu. 
4,51 ,16 2,83 ,48 ,000 
Moji sošolci so moji 
prijatelji. 
4,90 ,05 4,16 ,48 ,003 
S sošolci se ne družim 
veliko. 
1,80 ,25 1,83 ,30 ,965 
Želel/a bi, da bi me imeli 
prijatelji radi tudi zunaj 
šole. 
4,35 ,23 3,67 ,67 ,256 
Celotna komponenta socialne samopodobe 
 Plesalci Neplesalci p(t) 
 min max x s min max x s 
,177 Socialna komponenta 
samopodobe 
29,00 53,00 41,51 1,07 33,00 44,00 38,00 1,69 
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x… aritmetična sredina 
s… standardni odklon  
p(t)… stopnja statistične pomembnosti t-testa 
 
Iz Tabele 2 lahko razberemo, povprečne odgovore otrok, ki so se plesne aktivnosti redno 
udeleževali in otrok, ki v plesni aktivnosti niso sodelovali. Med obema skupinama otrok z 
lažjimi motnjami v duševnem razvoju je bilo opaziti statistično značilno razliko le pri trditvah 
''drugi si želijo delati z menoj v razredu'' in ''moji sošolci so moji prijatelji''. Obe trditvi se 
navezujeta na medosebne odnose. Največja ovira na poti oblikovanja medosebnih odnosov, so 
izkušnje preteklih odnosov. Te izkušnje lahko povzročijo vstopanje v odnose s popačenim 
načinom doživljanja sebe in drugih. To pa ima za posledico motnjo pri navezovanju stika z 
drugimi in ovirano iskanje bližine, ali celo beg pred bližino (Erzar in Kompan Erzar, 2011). 
Ravno ples je eden od načinov učenja socialnih veščin in ustvarjanja medosebnih odnosov. To 
potrjuje opažena statistična razlika pri obeh omenjenih trditvah. 
Glede na dosedanje raziskave Potočnik, (2009), ki opisujejo, da imajo otroci z motnjami v 
duševnem razvoju nekoliko nižjo socialno samopodobo od njihovih zdravih vrstnikov, lahko 
trdimo, da imajo otroci z motnjami v duševnem razvoju, ki se plesne aktivnosti redno 
udeležujejo, dobro razvite komunikacijske in socialne veščine. Vsekakor bolje kot otroci z 
motnjami v duševnem razvoju, ki se plesne aktivnosti ne udeležujejo. 
 Dobljeni rezultati naše raziskave niso pokazali statistično značilnih razlik med skupinama, 
ki smo ju primerjali. Navkljub dejstvu, da so na naša vprašanja odgovarjala po večini dekleta, 
to ni vplivalo na rezultate. Raziskava Čugmas, Drofek, Schmidt, (2007) namreč dokazuje, da 
se dekleta v vprašanjih socialni samopodobi ocenjujejo višje kot fantje.  
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4.2 Akademska samopodoba 
 
Preverjali smo hipotezo: Otroci z lažjimi motnjami v duševnem razvoju, ki plešejo, 
dosegajo višje učne uspehe, kot otroci z isto motnjo, ki ne plešejo. 
 
Tabela 3: Primerjava v akademski komponenti samopodobe med skupinama plesalcev in 
neplesalcev 
Trditve 
Plesalci Neplesalci  
p(t) x S x S 
Z lahkoto se učim 4,03 ,20 2,50 1,10 ,004 
Moja učiteljica meni, da 
sem neprijazen/na 
1,45 ,14 2,17 1,77 ,074 
Ne učim se veliko 2,22 ,25 2,33 2,27 866 
Učitelji so do mene 
prijazni 
4,48 ,14 3,67 2,27 060 
Imam slabe ocene 1,74 ,22 1,83 1,37 ,866 
Celotna komponenta akademske samopodobe 
 Plesalci Neplesalci 
p(t) 
Akademska 
komponenta 
samopodobe 
min max x s min max x s 
10,00 18,00 13,93 ,38 9,00 15,00 12,50 ,81 ,133 
Lastnosti tabele:  
min… najnižja vrednost 
max… najvišja vrednost 
x… aritmetična sredina 
s… standardni odklon 
p(t)… stopnja statistične pomembnosti t-testa  
 
Iz Tabele 3 lahko razberemo, da se statistično pomembna razlika pojavi le pri trditvi ''z 
lahkoto se učim''. Prav tako pa je opazna tendenca povezanosti pri trditvah ''Učitelji so do 
mene prijazni'' in ''Moja učiteljica meni, da sem neprijazen/na''. Iz slednjega lahko sklepamo, 
da otrokom z lažjimi motnjami v duševnem razvoju, odnosi in mnenje njim pomembnih 
drugih pomeni veliko več, kot lasten odnos do samega sebe. Otroci, ki so se plesne aktivnosti 
redno udeleževali so potrditve učiteljic, ob raznih projektih in nastopih prejemali večkrat, kot 
otroci, ki niso plesali. Plesa pa ne moramo jemati samo iz vidika druženja in prijetnih plesnih 
nastopov. Namreč ob učenju korakov, gibov, umeščanju svojega telesa v prostor in 
usklajevanju gibanja z glasbo, plesalci vadijo sposobnosti, kot so: osredotočenost, 
prilagodljivost, koncentracija, disciplina, potrpežljivost in ne nazadnje zaupanje v svoje 
sposobnosti. Vse to pa so sestavine potrebne za uspešno učenje. Iz dobljenega rezultata je 
razvidno, da otroci pridobljene učne veščine iz plesne dvorane prenesejo tudi v šolske klopi.  
Iz Tabele 3 lahko razberemo, da med skupinama otrok statistično pomembne razlike ne 
obstajajo. Glede na rezultat iz Tabele 3 lahko trdimo, da se otroci z lažjimi motnjami v 
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duševnem razvoju, ki plešejo, učijo lažje in bolje, kot otroci z lažjimi motnjami v duševnem 
razvoju, ki ne plešejo. 
Raziskava Potočnik, (2009) potrjuje, da imajo učenke nekoliko boljši učni uspeh in se lažje 
učijo kot fantje, prav tako imajo vidno boljšo akademsko samopodobo v celoti, zato lahko 
trdimo, da so rezultati, ki smo jih dobili v naši raziskavi nekoliko pogojeni tudi s spolom, saj 
je pri raziskavi sodelovalo veliko več deklet. Prav tako pa o akademski samopodobi govorijo 
Cugmas, Drofenik, Schmidt, (2007), ki so mnenja, da se med puberteto samoocena dečkov iz 
tega področja zmanjša še bolj kot pri deklicah. 
 
 
4.3 Telesna samopodoba 
 
Telesno samopodobo kot komponento splošne samopodobe, smo vključili v raziskavo, saj 
je neločljivi del tako socialne in akademske komponente samopodobe in z njima tvori 
samopodobo kot celoto posameznika. 
Tabela 4: Primerjava v telesni komponenti socialne samopodobe med skupinama plesalcev in 
neplesalcev 
Trditev 
Plesalci Neplesalci 
p(t) 
x S x S 
Všeč mi je moja 
zunanjost. 
4,26 ,232 3,50 1,66 ,178 
Sem grd/a. 1,90 ,25 2,50 1,96 ,344 
V  mnogih stvareh sem 
slab/a. 
2,64 ,27 3,17 2,30 ,433 
Rad/a se lepo oblačim. 4,71 ,18 4,50 1,01 ,625 
Nekaterih delov svojega 
telesa ne maram. 
2,10 ,27 3,17 2,29 ,134 
Srečen/na sem, tak/a 
kakršen/na sem. 
4,64 ,13 3,83 ,57 ,042 
Celotna komponenta telesne samopodobe 
 Plesalci Neplesalci 
p(t) 
Telesna komponenta 
samopodobe 
min max x s min max x s 
14,00 29,00 20,26 1,45 16,00 26,00 20,66 1,45 ,783 
Lastnosti tabele:  
min… najnižja vrednost 
max… najvišja vrednost 
x… aritmetična sredina 
s… standardni odklon 
p(t)… stopnja statistične pomembnosti t-testa 
 
Iz tabele 4 lahko razberemo, da so statistično pomembne razlike opazne le pri trditvi 
''Srečen/na sem, tak/a, kakršen/na, sem''. Pri plesnem gibanju se otrok začenja zavedati 
svojega telesa. Spoznavanje le tega pa vodi do učinkovitega in pozitivnega ravnanja z njim 
(Zagorc, 2006). Oboje je dobra osnova za premagovanje razgibanega obdobja kot je 
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adolescenca, kjer se pojavijo telesne spremembe. Najstniki so še posebno občutljivi na svoj 
zunanji videz in na mnenja njim pomembnih drugih. S plesnimi nastopi, pred publiko, so 
plesalci deležni njim tako pomembnih potrjevanj.  
Iz Tabele 4 je razvidno, da statistično pomembne razlike med skupinama ne obstajajo. Pri 
dobljenem rezultatu, moramo upoštevati tudi to, da je večina anketirancev, ki se redno 
udeležujejo plesne dejavnosti, ženskega spola in v obdobju adolescence, ki je najbolj kritično 
obdobje kar se tiče samoocenjevanja (Tomori, 1990). 
Glede na raziskavo, Potočnik (2009), ki trdi, da imajo otroci iz šol s prilagojenim programom 
višjo telesno samopodobo kot njihovi zdravi vrstniki, lahko trditev podpremo, vendar pa 
plesna aktivnost pri tovrstni komponenti samopodobe nima vpliva. 
 
 
4.4 Splošna samopodoba  
 
Preverjali smo hipotezo: Otroci z lažjimi motnjami v duševnem razvoju, ki se redno 
udeležujejo plesne aktivnosti, imajo boljšo samo podobo kot otroci z lažjimi motnjami v 
duševnem razvoju, ki ne plešejo. 
 
Tabela 5: Primerjava v splošni samopodobi med skupinama plesalcev in neplesalcev 
 
Plesalci Neplesalci 
p(t) 
min max x s min max x s 
Splošna 
samopodoba 
63,00 90,00 75,71 1,36 62,00 77,00 71,17 2,27 ,173 
Lastnosti tabele:  
min… najnižja vrednost 
max… najvišja vrednost 
x… aritmetična sredina 
s… standardni odklon 
p(t)… stopnja statistične pomembnosti t-testa 
 
Iz Tabele 5 razberemo, da statistično pomembne razlike med skupinama plesalcev in 
neplesalcev ne obstajajo. Trdimo lahko, da sta plesna dejavnost in splošna samopodob 
posameznika na ravni nizke stopnje povezanosti. Posamezne trditve pri vseh treh preverjenih 
komponentah samopodobe (socialna, akademska in telesna), pri katerih so se pokazale 
statistično pomembne razlike med skupinama, nakazujejo na dejstvo, da se v splošni 
samopodobi posameznika, vse tri komponente prepletajo.  
Zaključimo lahko, da so za oblikovanje samopodobe otrok z lažjimi motnjami v duševnem 
razvoju pomembne vse tri komponente, na katere pa ima ples pozitivne učinke.  
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5. SKLEP 
 
Namen diplomske naloge je bilo ugotoviti kako ples vpliva na samopodobo mladostnikov z 
lažjimi motnjami v duševnem razvoju. S pomočjo anketnega vprašalnika o samopodobi, smo 
testirali skupino enaintridesetih učencev, ki so se redno udeleževali plesne dejavnosti v okviru 
programa zavoda Janeza Levca, in šest učencev, ki se plesne dejavnosti ni udeleževalo. S 
pridobljenimi rezultati smo testirali razlike v samopodobi med skupino plesalcev in 
neplesalcev. 
Prvo hipotezo H1: »Otroci z lažjimi motnjami v duševnem razvoju, ki se redno 
udeležujejo plesne aktivnosti, imajo boljšo samopodobo kot otroci z lažjimi motnjami v 
duševnem razvoju, ki ne plešejo« smo zavrnili, saj nismo dokazali statistično pomembnih 
razlik v splošni samopodobi med skupino otrok z lažjimi motnjami v duševnem razvoju, ki 
plešejo in skupino otrok z isto motnjo, ki ne plešejo. Kljub temu, da statistične razlike niso 
bile opažene, obstajajo razlike v posameznih trditvah, ki nakazujejo na pozitivno sprejemanje 
samega sebe in zaupanje v svoje sposobnosti, skupine otrok, ki se redno udeležujejo plesne 
dejavnosti. Preko plesa otroci doživljajo potrditve na osnovi katerih izoblikujejo izkušnje, 
pomembne za nadaljnji razvoj osebnosti.  
Drugo hipotezo H2: »Redna plesna dejavnost pozitivno vpliva na razvoj socialnih veščin 
pri obravnavanih  otrocih« smo zavrnili, saj statistično pomembne razlike niso zaznavne. 
Glede na prikazane rezultate pa vseeno trdimo, da imajo mladostniki, ki se udeležujejo plesne 
dejavnosti bolje razvite socialne veščine, kot tisti, ki se v tovrstne dejavnosti ne vključujejo. 
Med samo plesno dejavnostjo so otroci primorani k sodelovanju, skupnemu ustvarjanju in 
deljenju zamisli. Preko plesa se učijo dela v skupini, medsebojne pomoči, spodbujanja in 
potrpežljivosti, kar vodi k produktivnejšim medosebnim odnosom.  
Tretjo hipotezo H3: »Otroci z lažjimi motnjami v duševnem razvoju, ki plešejo, dosegajo 
višje učne uspehe, kot otroci z isto motnjo, ki ne plešejo« smo zavrnili, saj nismo dokazali 
statistično pomembnih razlik med skupinama vprašanih otrok. Navkljub zanemarljivim 
statističnim razlikam med skupinama, lahko na podlagi dobljenega rezultata pri trditvi ''z 
lahkoto se učim'', trdimo, da razvijanje učnih sposobnosti med plesno dejavnostjo vpliva na 
ostale dejavnosti mladostnikov, med katerimi je tudi učenje.  
Glede na naša pričakovanja in prepričanja, ki smo jih imeli pred začetkom izdelovanja 
diplomske naloge, smo nad statističnimi rezultati presenečeni. Vse tri postavljene hipoteze 
smo zavrgli.  
Otrokom z lažjimi motnjami v duševnem razvoju je v procesu vzgoje omogočiti, čim več 
aktivnosti, kjer lahko navezujejo socialne stike in razvijajo intelektualne sposobnosti 
(Potočnik, 2009). Ena izmed takšnih dejavnosti je prav ples. Vzgojno izobraževalna institucija 
pa mora pri tem poskrbeti tako za pravilno izobražen kader, kot tudi za ustrezna materialna 
sredstva.  
Na podlagi dobljenih rezultatov raziskave lahko trdimo, da imajo mladostniki z lažjimi 
motnjami v duševnem razvoju, ki redno plešejo pozitivno samopodobo, dobro razvite socialne 
veščine in pozitivno vrednotijo sebe znotraj družbenega sistema. Podatek je razveseljujoč, saj 
slaba oziroma negativna samopodoba pripelje do umikanja vase in sramežljivosti, kar otroci z 
lažjimi motnjami v duševnem razvoju v procesu odraščanja velikokrat doživijo (Kuhar, 2004, 
v Potočnik 2009).  
24 
 
V nadaljnjem nam raziskava lahko pomaga pri dopolnjevanju gibalnih programov za 
otroke s posebnimi potrebami in pri zboljšanju njihove samopodobe. 
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7. PRILOGE 
 
 
7.1 Anketni vprašalnik 
 
SAMOPODOBA OTROK S POSEBNIMI POTREBAMI (motnje v duševnem razvoju) 
VPRAŠALNIK 
 
1. Spol:   Ž  M 
2. Starost 
  
 
 
 
 
 
 
 
  
 
SOCIALNA KOMPONENTA  Ne velja 
Delno 
velja 
Se ne moram  
odločiti 
Delno 
velja Velja 
            
Če sem v težavah prosim za pomoč 1 2 3 4 5 
 Raje sem sama kot s prijatelji. 1 2 3 4 5 
Menim da me imajo vrstniki radi. 1 2 3 4 5 
skoraj vedno sem neprijazna z drugimi 1 2 3 4 5 
Težko je imeti prijatelje 1 2 3 4 5 
Drugi si želijo družiti z menoj 1 2 3 4 5 
Pogosto sem jezna na sošolce 1 2 3 4 5 
Če tudi se s kom skregam, se pogovarjam 1 2 3 4 5 
Drugi si želijo delati z menoj v razredu. 1 2 3 4 5 
Moji sošolci so moji prijatelji. 1 2 3 4 5 
S sošolci se ne družim veliko. 1 2 3 4 5 
želela bi, da me imajo prijatelji radi izven 
šole 1 2 3 4 5 
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TELESNA KOMPONENTA Ne velja 
Delno 
velja 
Se ne moram 
 odločiti 
Delno 
velja Velja 
            
Všeč mi je moja zunanjost. 1 2 3 4 5 
sem grd. 1 2 3 4 5 
V mnogih stvareh sem slab.  1 2 3 4 5 
Rad se lepo oblačim. 1 2 3 4 5 
Nekaterih delov svojega telesa ne maram. 1 2 3 4 5 
Srečen sem tak kakršen sem. 1 2 3 4 5 
 
4. Trditve, ki opredeljujejo akademsko samopodobo.  
 
 
AKADEMSKA KOMPONENTA Ne velja 
Delno 
velja 
Se ne moram 
 odločiti 
Delno 
velja Velja 
            
Z lahkoto se učim. 1 2 3 4 5 
Moja učiteljica meni, da sem neprijazen. 1 2 3 4 5 
Ne učim se veliko. 1 2 3 4 5 
Učitelji so do mene prijazni.  1 2 3 4 5 
Imam slabe ocene.  1 2 3 4 5 
